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Antrag auf Erteilung einer Erlaubnis für Vermittlungsgeschäfte von Abfallentsorgungen und 
Abfallverbringungen für Dritte gemäß § 54 Kreislaufwirtschaftsgesetz (KrWG) 

 
 
1. 

 
Angaben zum Vermittler 
 
Firma/Name: _________________________________________________________________ 
 
Straße/Hausnummer: ___________________________________________________________ 
 
PLZ/Ort: _________________________________________________________________ 
 
Tel./Fax/E-Mail: ___________________________________________________________ 
 
Datum der Gewerbeanmeldung: ________________  Beginn der Tätigkeit: ________________ 
(Bitte Kopie der Gewerbeanmeldung beifügen!) 
 
Handelsregisterauszug vom: _____________________________________________________ 
(Bitte Kopie des Handelsregisterauszuges beifügen! Bei Einzelpersonenfirma reicht die Gewerbeanmeldung.) 
 

 
2. 

 
Betriebsinhaber bzw. Geschäftsführer (bei mehr als drei Geschäftsführern kann die Anzahl der für den 
Bereich der Vermittlungsgeschäfte verantwortlichen Geschäftsführer beschränkt werden.) 
        
Name, Vorname 
 
________________________ 

Geburtsdatum 
 
________________________

Geburtsort  
 
________________________

 
________________________ 

 
________________________

 
________________________

 
________________________ 
 
________________________ 
 
________________________ 

 
________________________
 
________________________
 
________________________

 
________________________
 
________________________
 
________________________
 

 

 
3. 

 
Für das Vermittlungsgeschäft verantwortliche Person(en) 
 
Name, Vorname 
 
________________________ 

Geburtsdatum 
 
________________________

Geburtsort  
 
________________________

 
________________________ 

 
________________________

 
________________________
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 Vertreter 
 
Name, Vorname 
 
________________________ 

Geburtsdatum 
 
________________________

Geburtsort  
 
________________________

 
________________________ 

 
________________________

 
________________________
 

 

 
4. 

 
Die Vermittlung von grenzüberschreitenden 
Verbringungen von Abfällen wird hiermit 
beantragt: 
 

  Ja   Nein  
 

 
Die Vermittlung von Abfällen innerhalb der 
Bundesrepublik Deutschland wird hiermit 
beantragt: 
 

  Ja   Nein  
  

 
5. 

 
Befristung 
 
Die Vermittlungserlaubnis wird in der Regel für eine unbegrenzte Geltungsdauer erteilt. 
Es wird eine 
 

  einmalige Vermittlung 
  Vermittlung mit einer Geltungsdauer von 2 Jahren 
  Vermittlung mit einer unbegrenzten Geltungsdauer 

 
beantragt. 
 

 
6. 

 
Angaben zu den zu vermittelnden Abfallarten 
 
Angaben über die Abfallarten nach dem Europäischen Abfallverzeichnis (EAV), für welche die 
Vermittlungserlaubnis beantragt wird: 
 

  Es werden alle im EAV benannten Abfallarten beantragt. 
 

  Es werden folgende Abfallarten beantragt (Fortsetzung ggfs. auf einem gesonderten Blatt.) 
 

EAV-Schlüssel EAV-Bezeichnung 
 

1. ______________________________     ______________________________________ 
2. ______________________________     ______________________________________ 
3. ______________________________     ______________________________________ 
4. ______________________________     ______________________________________ 
5. ______________________________     ______________________________________ 
6. ______________________________     ______________________________________ 
7. ______________________________     ______________________________________ 
8. ______________________________     ______________________________________ 
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9. ______________________________     ______________________________________ 
10. ______________________________     ______________________________________ 
11. ______________________________     ______________________________________ 
12. ______________________________     ______________________________________ 
13. ______________________________     ______________________________________ 
14. ______________________________     ______________________________________ 
15. ______________________________     ______________________________________ 
16. ______________________________     ______________________________________ 
17. ______________________________     ______________________________________ 
18. ______________________________     ______________________________________ 
19. ______________________________     ______________________________________ 
20. ______________________________     ______________________________________ 
21. ______________________________     ______________________________________ 
22. ______________________________     ______________________________________ 
23. ______________________________     ______________________________________ 
24. ______________________________     ______________________________________ 
25. ______________________________     ______________________________________ 
 

 
7. 

 
Bestätigung und Unterschrift 
 
Ich bestätige die Richtigkeit der im Antrag gemachten Angaben. Ich versichere, beim Vermitteln alle 
einschlägigen Vorschriften des Kreislaufwirtschaftsgesetzes (KrWG) und der dazu erlassenen 
Rechtsverordnungen zu beachten. 
 
Ich versichere – soweit dies gesetzlich vorgeschrieben ist – grenzüberschreitende Verbringungen von 
Abfällen nach den Bestimmungen der Verordnung (EWG) Nr. 259/93 des Rates vom 01. Februar 
1993 zur Überwachung und Kontrolle der Verbringung von Abfällen in der, in die und aus der 
Europäischen Gemeinschaft (EG-AbfVerbV) zu notifizieren. 
 
 
Ort 
 
 
________________________ 

 
Datum 
 
 
________________________

 
Stempel/Unterschrift 
 
 
________________________

 
 

 


